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論文内容要旨
 肝,胆道系疾患にしぼしば出血傾向がみられることは,古くから知られており,ことに肝疾患にお
 いては,血管系,血ノ』版,血液凝固因子,線溶系などの変化と,抗凝固物質の出現,さらに肝血行動
 態の変化などにより,生体のHemostaHcbalanceの破綻を生じて出血傾向をひき起こすと
 考えられるが,肝が生体内における蛋白代謝の中心器官であることから,直接・間接にこれら各因子
 の変動に関与するのは当然である。著者は東北大学山形内科に入院ま掴ま外来の肝硬変症36例(活動
 期31例,非活動期5例),慢性肝炎37例(活動型14例,非活動型23例),急性肝炎7例,肝
 性昏睡4例,計84例の実質性肝疾患と,その他の肝疾患合計108例を対象とし,その出血症状に
 検討を加え,凝固能Screeningtestである部分Thr。mb。Plastin時間(以下PTTと略
 記),Pr・thrombin時間(以下PTと略記),Thr・mb・test(以下TTと略記),および
 各凝固因子,ならびに線溶系活性を測定し,病型別に各成績を検討した。またScreeningtest
 と凝固因子活性の相関について検討し,Screeningtestの意義について考察を加えた。さら
 に凝固能検査成績と肝機能検査成績および組織所見との関連について検討を加え,次の結論を得た。
 1.臨床的には,対象の44.5%に何らかの出血症状を認め,特に肝性昏睡・原発性および転移性
 肝癌,肝硬変症で著しく,また重篤な消化管出血が全体の24.1%と多いことも特徴的であり,肝疾
 患における出血傾向の重要性について指摘した。
 2.凝血学的には,肝硬変症において血小板数の減少をみた。またTTは肝障害を鋭敏に反映し,
 慢性肝炎(非活動型)を除く実質性肝疾患で低下し,特に肝硬変症(活動期),急性肝炎で著しいが,
 各疾患に変通して低下するため,各病型を鑑別することはでぎなかった。これに対してPTは肝硬変
 症(活動期)で特徴的に低下し,ほぼ正常値をとる他の各型に対して有意差を示した。PTTはこれ
 らの中間的な態度をとるが,肝硬変症では慢性肝炎に対して有意の延長を認めた。なお慢性肝炎(非
 活動型)はPTT,PT,TTとも正常値を示し,肝性昏睡では著しい延長および低下をみた。各凝固
 因子については,実質性肝疾患では,第V,皿,皿,X因子で活性低下をみたが,このうち第m,IX
 因子活性は活動性病変で低下し,特に第皿因子で著しく,急性肝炎では肝硬変症,慢性肝炎の各型に
 対して有意の低下を示し,また肝硬変症,慢性肝炎においては,それぞれ活動期(型),非活動期
 (型)の間で有意差を認めた。第皿因子活性は,急性肝炎と肝硬変症(活動期)との間では有意差は
 なかったが,他はすべて第m因子と同じ態度をとった。第X因子活性は肝硬変症で低下するが,特に
 活動期で著明であり,また慢性肝炎,急性肝炎では著しい低下を認めなかった。さらに第V因子は,
 慢性肝炎,急性肝炎においては正常値をとるのに対して,肝硬変症において活性低下を認め,特に活
 ・動期で著しかった。これら各凝固因子の変動に対して,第、皿因子活性は低下せず,むしろ上昇する傾
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 向を認めた。血漿フイブリノーゲγ量は肝性昏睡で減少したが,その他では特別の変化はなかった。
 また肝性昏睡では,他の各凝固因子活性も,いずれも著明に低下していた。
 3PTT,PT,TTと各凝固因子活性の間の相関について検討したが,PTT・PT・TTはよく
 凝固因子活性の変動を反映し,これら三検査成績の組み合わせば,肝疾患の病型鑑別や病状推移を知
 る上に有力な資料となり得る。
 4.凝血学的検査成績と肝機能検査成績,組織所見との間の関連について検討したが,各凝固因子
 活性は,膠質反応,血清アルブミン量,γ一グロブリン量と深い関連を持つこと,またTT・第粗・
 朕因子活性は,トランスアミナーゼと関連を持つことを認めた。組織所見との関連をみると,第朕因
 子活性は,壊死,細胞浸潤,第X因子活性は,変性,細胞浸潤,線維化と関連することを認めたが,
 第V,皿因子については明らかな関係を認め得なかった0
 5,線溶系については,特に肝硬変症でEug1。bulin溶解時間の短縮と抗Plasmin活性の
 低下をみたが,フィブリン平板法によるplasmin。gen,proactivat・rについては変動を
 認めなかった。また抗PlaSmln活性については,血清アルブミン量,r一グ・ブリソ量と,それ
 ぞれ正,負の相関を認めたが,α一・β一分1画とは相関は認めばなかった・
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 審査結果の要旨
 著者は肝疾患合計108例を対象とし,その出血症状に検討を加え,凝固能Screeningtest
 である部分Thromb・plastin時間(以下PTTと略記),Pr・thr・mbin時間(以下PT
 と略記),Thromb。tesし(以下TTと略記),および各凝固因子,ならびに線溶系活性を測定し
 Screeningtestの意義について考察を加え,さらに凝固能検査成績と肝機能検査成績および
 組織所見との関連について検討を加え,次の結論を得ている。
 臨床的には,肝疾患における出血傾向の重要性について指摘し,凝血学的には,肝硬変症において
 血小板数の減少を認め,TTは肝障害を鋭敏に反映し,PTは肝硬変症(活動期)で特徴的に低下し
 ている。また血漿フィブリノーゲン量は肝性昏睡で減少し,肝性昏睡では,他の各凝固因子活性も,
 いずれも著明に低下している。さらに,PTT,PT,TTはよく凝固因子活性の変動を反映し,こ
 れら三検査成績の組み合わせば,肝疾患の病型鑑別や病状推移を知る上に有力な資料となり得ると結
 論している。
 したがって,本論文は学位を授与するに値するものと認む。
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